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Prufungsantrag gem. § 44 PatG 1st gestellt 

@ »Katheter-AnschluB»tuck« 

Das Katheter-Anschlufistuck dient zum Verdinden des 
riickwartigen Endes eines Katheters (20) mit einer anzuschiie- 
Oenden Einricntung. 2.B. einer Sphtze (31 ). Urn das Ende des 
Katheters (20) ohne die Gefahr des Abquetschens sicher 
einzuspannen, ;st in dem Hohiraum (16) eines Kupplungsge- 
hauses (11) ein Klemmstuck (13) aus wetchelasrischem 
Material angeordnet. Das Klemmstuck (13) weist einen mit 
einem Durchgang des Kupplungsgehauses ituchtenden Kanal 
auf. An dem katheterseitigen Ende des Kupplungsgehauses 
(11) ist ein Druckstiick (12) verschraubt. durch das das 
Klemmstuck (13) axial zusammengedruckt wird. Hierdurch 
wird eine radiaJe Umspannung des Katheters (20) durch das 
Klemmstuck (13) erreicnt. Das ruckwartige Ende des Kathe- 
ters '20) stdBt gegen eine Ringscnulter (18) des Kupplungs- 
gehauses (1 11. (3102 142) 
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ANSPRUCHE 

/ ^?)Katheter-AnschluBstuck zum Verbinden des 

riickwartigen Endes eines Katheters mit einer 
anzuschlieBenden Einrichtung, mit einem Kupplungs- 
gehause, einem auf das Katheterende auf schiebbaren , 
an dem Kupplungsgehause verschraubbaren Druckstiick 
und einem zwischen dem Kupplungsgehause und dem 
Druckstuck abgestutzten verformbaren Klerrstuck, das ei 
Mittelof f nung fur den Durchtritt des Katheters aufweist 
dadurch gekehnzeichnet , daB 
das Klemmstuck (13) in einem Hohlraum (16) des Kupplungs 
gehauses angeordnet ist und daB das Kupplungsgehause 
(11) hinter dem das Klemmstuck (13) enthaltenden 
Hohlraum (16) eine Ringschulter (18) fur den An- 
schlag des Katheterendes aufweist. 

2. Katheter-AnschluBstUck nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, daB das Klemmstuck (13) eine recht- 
winklig zu der Mittelof f nung des Druckstuckes (12) 
verlaufende Vorderseite aufweist, die mit einer 
ebenfalls rechtwinklig zu der Mittelof f nung ver- 
laufenden Ringflache (24) des Druckstiicks (12) 
zusammenwirkt . 

3. Katheter-AnschluBstuck nach Anspruch 1 oder 2 
dadurch gekennzeichnet, daB die Form des Klemm- 
stuckes (13) der Form des Hohlraums (16) im wesent- 
lichen angepaBt ist, derart, daB das den Katheter 
(20) umschlieBende Klemmstuck (13) den Hohlraum 
(16) im wescnt lichen ausfullt. 



3102H2 



Kathoter-AnschluBstiick nach einem der Anspruche 
1 bis 3 dadurch gekennzeichnet , daft die riick- 
wartige'schulter des Klemmstuckes ( 1 3 ) abgeschragt 
ausgcbildet ist. 

Katheter-AnschluBstiick nach einem der Anspruche 
1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, daB in einer 
am riickwartigen Ende des Kupplungsgehauses (11) 
vorgesehenen Ausnehmung zur Aufnahme eines Halses 
(32) der anzuschlieBenden Einrichtung (Spritze 31) 
eine Elastoroerscheibe (14) angeordnet ist, die einen 
Durchtrittskanal aufweist. 

Katheter-AnschluBstuck nach einem der Anspruche 
1 bis 5, dadurch gekennzeichnet, daB das Druckstuck 
(12) einen sich zum vorderen Ende trichterformig 
erweiternden Durchtrittskanal aufweist. 

Katheter-AnschluBstuck nach einem der Anspruche 
1 bis 6, dadurch gekennzeichnet, daB das Druckstuck 
(12) als Uberwurfnmtter ausgebildet ist und einen 
mit Innengewinde versehenen Mantel (21) aufweist, der 
auf ein AuBengewinde (15) des Kupplungsgehauses {11) 
auf schraubbar ist. 

Katheter-AnschluBstuck nach einem der Anspruche 
1 bis 7, dadurch gekennzeichnet, daB das Kupplungs- 
gehause (11) und das Druckstuck (12) miteinander 
fluchtenden AuBenwande (26, 27) haben und daB eine 
an einer Fixierplatte (35) vorgosehene Halterung 
(33,34) die AuBenfiachen (26, 27) klemmend umgreift. 
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Katheter-AnschluB stuck 



Die Erfindung betrifft ein Katheter-AnschluBstiick 
zum Verbinden des riickwartigen Endes eines 
Katheters mit einer anzuschlieBenden Einrichtung, 
mit einern Kupplungsgehause, einem auf das 
Katheterende aufschiebaren, an dent Kupplungsgehause 
verschraubten Druckstuck und einem zwischen dem 
Kupplungsgehause und dem Druckstuck abgestutzten 
verformbaren Klemmstvick , das eine Mittelof fnung 
fiir den Durchtritt des Katheterendes aufweist. 

Ein bekanntes KatheteranschluBstuck dieser Art 
(DE-OS 2831267) weist ein Kupplungsgehause auf, 
gegen dessen vordere Stirnwand das Klemrostuck 
stoBt.Das KlommstOck, das an seinem vorderen Ende 
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konisch abgeschragt ist, wird von einem Druck- 
stiick ubergriffen, das an dem Kupplungsgehause 
festgeschraubt ist und eine der Form des Klemmstiickes 
angepa&te konische Ausnehmung aufweist. Wahrend 
5 die Schraubverbindung zwischen Kupplungsgehause und 
Druckstiick zunachst gelost und das Klemmstiick ent- 
spannt ist, wird das Katheterende in eir^p durch das 
Klemmstiick hindurchgehenden Kanal eingeschoben. 
AnschlieBend wird die Schraubverbindung zwischen 

10 Druckstiick und Kupplungsgehause festgezogen, 
wobei sich das Klemmstuck verformt und das 
Katheterende radial einspannt . Bei zu fester Kiemmung 
kann auch der uber das Katheterende hinausragende 
Teil de:> Kanales des Klemmstiicks radial zusammenge- 

15 preBt werden, so daB das Katheterende verschlossen 

wird. Das riickwartige Ende des Kupplungsgehauses ist 
so ausgebildet, daB eine Spritze an das Kupplungsgehause 
angesetzt werden kann. Das Kupplungsgehause enthait 
einen Rohrstutzen, der mit seiner vorderen Stirnwand 

20 gegen die riickwartige Stirnwand des Klemmstiickes 

driickt. Dieser Kupplungsstutzen bildet einen relativ 
groBen Hohlraum. Werden dem Patient en aus der Spritze 
heraus durch den Katheter hindurch Medikamente 
injiziert, so wird die Menge des Medikamentes dadurch 

25 verfalscht, daB zunSchst der Hohlraum im Inneren 

des Kathoter-AnschluBstiickes gefullt wird. Das gleiche 
gilt auch bei Verabreichung anderer In jektabilien in Form 
von phvsioloqischen Losunqen, R5ntqenkontrastmitteln o.dal. 
Die Menge der zu in jizierenden Substanz wird in jedem 

30 Fall durch den im inneren Katheter-AnschluBstiickes 
befindlichen Hohlraum verfalscht. 
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Ferner ist ejn Katheter-AnschluBstiick bekannt, 
(DE-OS 282660) das aus einem Kupplungsgehause 
und einem Druckstuck besteht. Wird das Druckstiick 
in das Kupplungsgehause eingeschraubt , ubt es aufgrund 
der leilwirkung zweier zusanunenwirkender konischer 
Flachen einen radialen Druck auf den Katheter aus. 
Urn zu vermeiden, daB sich das Katheterlumen in f olge 
einer unzulassig starken Zusammenschniirung zu stark 
verengt, ist das Kupplungsgehause mit einem Hohldorn 
versehen, uber den das Katheterende geschoben wird. 
Iro Bereich der Klemmverbindung stiitzt der Hohldorn 
den Katheter ab und halt ihn damit zwangsweise 
geoffnet. Der Hohldorn endet in dem durch das 
Kupplungsgehause hindurchgehenden Kanai. Durch den 
Hohldorn wird die Montage des Katheter-AnschluBstuckes 
erschwert, weil das Katheterende auf den Hohldorn 
aufgeschoben und dabei aufgeweitet werden mufl . 
Um die erf orderliche Dichtigkeit herbeizu^uhren , ist 
hierbei eine gewisse Reibung erf orderlich , die beim 
Aufschieben uberwunden werden muB.Bei englumigen 
Kathetern ist das Einschieben eines Hohldornes uber- 
haupt nicht moglich, weil der Durchf luBquerschnitt 
durch die Wandstarke des Hohldornes zu stark vermindert 
wurde . 

Der Erf indung liegt die Aufgabe zugrunde, ein 
Katheter-AnschluBstuck der Eingangs genannten Art zu 
schaffen, bei dem ohne Verwendung eines Hohldornes 
sichergestellt ist, daB der sich an das Katheterende 
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anschlieBende Durchtrittskanal nicht unbeabsichtigt 
vcrschlossen wird. Das Katheter-AnschluBstiick soli 
auBerdem lcicht und ohne grofieren Kraftaufwand an 
dem Katheterende zu montieren sein. 

5 Zur Losung dieser Aufgabe ist erf indungsgemaB vor- 
gesehen, daB das Klemmstuck in einem Hohlraum des 
Kupplungsgehauses angeordnet ist und daB das Kupplungr- 
gehause hinter dem das Klemmstuck enthaltnnden Hohl rauF 
eine Ringschulter fur den Anschlag des Katheterendes 
10 aufweist, 

Dadurch,daB der Katheter durch das flexible Klemmstuck 
hindurchfuhrt und daB das Katheterende im Inneren des 
Kupplungsgehauses in dem durch das Kupplungsgehause 
hindurchflihrenden starren Kanal festgelegt ist, wird 

15 einerseits ein fester Anschlag beim Einschieben des 

Katheterendes in das Katheter-AnschluBstuck erreicht und 
andererseits sichergestellt , daB das Katheterende sich 
moglichst nahe an dem Hals der anzuschliefienden Ein- 
richtung befindet. Die durch das Klemmstuck erfolgende 

20 radiale Einspannung des Katheters erfolgt in gewissem 
Abstand vor dem Katheterende, so daB das Katheterende 
nicht zusammengedruckt und abgeschnurt werden kann. 
In dem Bereich, in dem das Klemmstuck wirksam ist, hat 
der Katheter eine groBere Stabilitat gegen radiales 

25 Zusammendrucken als an seinem Ende. 

In vorteilhaf ter Weiterbildung der Erfindung weist das 
Klemmstuck eine rechtwinklig zu der Mittel5f fnung 
des Druckstucks verlaufende Vorderseite auf , die mit 
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einer ebenfalls rcchtwinklig zu der Mi ttelof f nung 
verlaufonden Ringflache des Druckstucks zusammenwirkt . 
Das Druckstuck wirkt also beim Festschrauben am 
Kupplungsgehause in axialer Richtung, d,h. in langs- 
5 richtung des Katheters, auf das Klemmstuck ein, das 

hierdurch gestaucht und radial verformt wird. In f olge 
der rechtwinklig zum Katheter verlaufenden Kontakt- 
flachen zwischen Klemmstuck und Druckstuck wird die 
Reibung zwischen diesen beiden Teilen beim Festschrauben 

10 des Druckstucks gering gehalten, da die Kontaktf lachen 
unter Vermeidung ciner konischen Form so klein wie 
moglich gehalten werden. Wahrend des Festschraubens des 
Druckstuckes dreht sich das Klemmstilck nicht mit, so 
daB auch der Katheter, auf den das Klemmstuck einwirkt, 

15 keine Drehung bzw. Verwindung erfahrt. 

GemaB einer bevorzugten Ausf uhrungsf orm des Katheter- 
Anschlufistuckes ist die Form des Klemmstuckes der 
Form des Hohlrauroes im wesentlichen angepafit, der art, 
daB das den Katheter umschliefiende Klemmstuck den Hohlraum 

20 im wesentlichen ausflillt- Dadurch wird erreicht, daB 

kein Restvolumen vorhanden ist, was besonders dann vor- 
teilhaft ist, wenn dem Patienten nur geringe Menge 
injiziert werden sollen. Vorteilhaft ist weiterhin, 
daB keine Luf trestmengen verbleiben, die dem Patienten 

25 zugefuhrt werden und schadlich sein konnten. Um sicher- 
zustellcn, daB auch anschlufiseitig kein freies Rest- 
volumen in dem Katheter- AnschluBstuck vorhanden ist, 
ist gemaB einer bevorzugten Ausf uhrungsf orm der Erfindung 
in einer am ruckwartigen Ende des Kupplungsgehauses 

30 vorgesehenen Ausnehmung zur Aufnahme eines Halees der 
anzuschlieBenden Einrichtung eine Elastromerscheibe 
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angeordnet, die einen Durchtrittskanal aufweist. 

Das Katheter-AnschluBstUck ermoglicht somit eine 
direkte Verbindung zwischen dem Hals der anzuschlieBenden 
Einrichtung und dem Inneren des Katheters ohne 
jeglichen Hohlraura - mat Ausnahme des engen Durchtritts- 
kanals, der etwa die Weite des Kathetervolumens hat. 

GemaB einer bevorzugten Ausf uhrungsf orm der Erfindur.g 
weist das Druckstuck einen sich zum vorderen Ende 
trichterformig erweiternden Durchtrittskanal auf. 
Durch die Erweiterung ist ein leichtes Einfuhren des 
Katheters moglich und bei angeschlossenem Katheter 
auch ein beliebiges Abwinkeln, ohne da8 der Katheter 
knickt und beschadigt oder verschlossen wird. 

Vorzugsweise ist das Druckstuck als Uberwurfmutter 
ausgebildet und es weist einen mit Innengewinde ver- 
sehenen Mantel auf, der auf ein AuBengewinde des 
KupplungsgehUuses auf schraubbar ist. Von der Stirnwand 
der Uberwurfmutter ragt ein zylindrischer Ansatz 
in das innere der Uberwurfmutter hinein . Dieser Ansatz 
driickt beim Festschrauben der Uberwurfmutter gegen das 
Klenunstuck und bewirkt dessen Zusammenpressung . Durch 
diese Konstruktion laBt sich die BaulSnge des Katheter- 
AnschluBstiickes so klein wie moglich halten. 

GemaB einer bevorzugten Ausf uhrungsf orm haben das 
Kupplungsgehause und das Druckstuck miteinander 
fluchtende AuBenwande und eine an einer Fixierplatte 
vorgesehene Halterung umgreift die AuBenflachen klemmend. 
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Die Fixierplatte dient zur Befestigung des Katheter- 
AnschluBstiickes am Patienten, z-B. mittels Heft- 
pflaster.Das AnschluBsttick kann jederzeit wieder aus 
der Halterung herausgenommen werden, ohne daB die 
Fixierplatte vom Patienten gelost werden muB. 

Das Katheter-AnschluBstuck kann entweder zum direkten 
AnschluB des Katheters an eine Spritze /feenutzt 1 werden, 
Oder auch zum AnschluB des Katheters an ein Ubertragungs- 
gerat zur Verabreichung von Inf usionslosungen. 

Im folgenden wird unter Bezugnahme auf die Zeichnungen 
ein Ausfuhrungsbeispiel der Erfindung naher erlautert. 

Es zeigen: 

Figur 1 einen Langsschnitt durch das Katheter- 

Anschlufistuck,das an eine Spritze angeschraubt 
ist , 

Figur 2 eine Seitenansicht des Katheter-AnschluB- 

stiickes, der Spritze und des Katheterendes , 

Figur 3 eine Explosionsdarstellung der Teile des 
Katheter-AnschluBstuckes und 

Figur 4 eine perspektivische Darstellung des 

montierten Katheter-AnschluBstuckes mit 
Halterung und Fixierplatte. 
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Im Rahmon dieser Beschreibung werden die 
Angaben "vornc" und "hinten" so benutzt, daB das 
vordere Ende jeweils dafi dem Patienten zugewandte 
(proximale) Ende kennzeichnet , wahrend das ruckwartige 
Oder hintere Ende das dem Patienten abgewandte 
(clistale) Ende kennzeichnet. 

Das in den Zeichnungen dargestellte Katheter- 
AnschluBstuck 10 besteht aus dem Kupplungsgehause 11, 
dem Druckstuck 12, dem Klemmstuck 13 und der 
Elastorir e rscheibe 14. Das Kupplungsgehause 11 ist an 
seinem vorderen Ende mit einem Gewindeansatz 1 5 
versehen, der einen im wesentlichen zylindrischen , 
an seinem vorderen Ende konisch zulaufenden Hohlraum 16 
umschlieBt. Von dem Hohlraum 16 fuhrt ein axialer 
Durchtrittskanal 17 in das Innere eines rohrf ormigen 
ruckwartigen Anschlufistutzens 19. Der Durchtrittskanal 
17 hat an seinem vorderen Ende einen Durchmesser, der 
etwa dem AuBendurchmesser der Katheters 20 entspricht. 
Wenn der Katheter 20 in das AnschluB stuck 10 einge- 
setzt ist, stoBt sein ruckwartiges Ende gegen die 
Ringschulter 18, an der sich der Durchmesser des 
Durchtrittskanales 17 verringert und nur noch etwa 
dem Innendurchmesser des Katheters 20 entspricht. 

Das Druckstuck 12 ist als Uberwurf mutter ausgebildet. 
Es weist einen Mantel 21 auf, der mit einem Innen- 
gewinde in das AuBengewinde 15 am vorderen Ende des 
Kupplungsgehauses 11 eingreift. Von der Stirnwand 22 
des Druckstiickes 12 ragt ein zylindr i scher Ansatz 23 
in den Hohlraum 16 des Kupplungsgehauses hinein.Der 
Ansatz 23 hat eine ebene Stirnwand 24 mit der er gegen 
die vordere Stirnwand des Klemmstuckes 13 driickt. Das 
Klemmstuck 13 fiillt den Hohlraum 16 vollstandig aus. 
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Seine Ruckseite verjimgt sich entsprechend der 
Form 1 des Hohlraumes 16 konisch nach hinten hin. 
Das Klemmstuck 13 weist einen axialen Durchtritts- 
kanal auf , der mit dem Durchtrittskanal 17 des 
5 Kupplungsgehauses und mit einem ebenfalls axialen 
Durchtrittskanal des Ansatzes 23 fluchtet. 

Wenn das Druckstuck 12 so weit losqeschraubt ist, 
dafi sein Ansatz 23 keinen wesentlichen Druck mehr 
auf das elastom ore Klemmstuck 13 ausubt, kann das 

10 ruckwartige Ende des Katheters in die miteinander 
fluchtenden Durchtrittskanale von Druckstuck 12, 
Klemmstuck 13 und Kupplungsgehause 11 ohne wesentliche 
Reibung eingeschoben werden, bis das ruckwartige 
Katheterende gegen die Ringschulter 18 stoBt. Wird nun 

15 das Druckstuck 21 auf dem Gewinde 15 des Kupplungs- 
gehauses 11 festgeschraubt, dann wird das Klemmstuck 16 
axial zusammengepreBt. Dabei ubt es einen axialen 
Druck auf den Katheter 20 aus, der somit durch Reibung 
in dem Klemmstuck 13 festgeklemmt wird, 

20 Das vordere Ende des durch das Druckstuck 12 hindurch- 
fiihrenden Durchtrittskanals weist eine trichterf ormige 
Aufweitung 25 auf, die einerseits als Einfuhrhilfe fiir 
den Katheter 20 dient und andererseits ein Abknicken des 
Katheters am vorderen Ende des KatheteranschluBstuckes 

25 10 verhindert. 

Das Kupplungsgehause 11 und das Druckstuck 12 haben 
miteinander fluchtende zylindrische Wandteile 26, 27 
gleichen Durchmessers, die hintereinander lieyen und 
mit einer Riffelung zur Erleichterung des Angreifens 
30 mit der Hand versehen sind. Von dem zy lindr ischen 
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Wandteil 26 erstreckt sich ein mit Rippen versehener 
Verstarkungsteil 28 , der den AnschluBstutzen 19 
verstarkt, nach hinton. Der AnschluBstutzen 19 hat 
eine zylindrische AuBenf lache. An seinem riickwartigen 
5 Ende befinden sich radial abstehende Gewindeansatze 29 
mit denen der AnschluBstutzen 19 in das Gewinde eines 
Gewindemantels 30, der vom vorderen Ende einer Spritze 

31 absteht, eingeschraubt werden kann. Der Gewindemantel 
30 umgibt mit Abstand den Hals 32 der Spritze 31. 

10 Dieser Hals 32 hat eine leicht konische AuBenf lache, 

die mit der ebenfalls leicht konischen Innenflache des 
AnschluBstutzens 19 zusammenwirkt . Uro im Innaren des 
AnschluBstutzens 19 keinen leeren Hohlraum entstehen zu 
lassen, ist in den AnschluBstutzen 19 die Elastoir erscheibe 

■j 5 14 eingesetzt, gegen die das vordere Ende des Halses 

32 der Spritze 31 stSBt. Die Elastorir erscheibe 14 
weist ebenfalls ein mit dem Durchtrittskanal 17 

f luchtenden Durchtrittskanal auf , der uber die Langs- 
bohrung des liaises 3 2 mit dem Inneren der Spritze in 
20 Verbindung steht. 

Das Katheter-AnschluBstuck 10 kann in eine aus zwei 
elastischen Klemmbacken 33, 34 bestehende Halterung einge- 
druckt werden, die die zylindrischen Wandteile 26 und 
27 auf einem Teil ihres Umfangs elastisch umschlieBt. 

25 Die Klemmbacken 33,34 stehen von einer Fixierplatte 35 
ab, die mit Heftpflaster auf der Haut des Patienten 
bcfestigt werden kann. Zum Losen des AnschluBstuck.es 10 
vom Kathoter 20 kann das AnschluBstiick 10 zwischen den 
federnden Klemmbacken 33 und 34 herausgezogen werden, 

30 ohne daB die Fixierplatte 3 5 vom Patienten abgelost 
werden miiBte. Auf diesc Weise kann der Katheter 20 
vorubergehend an ein Ubertragungsgerat oder eine 



Spritze 31 angeschlosscn werden. Bei der Darstellung 
in Figur 4 ist die Spritze 31 an das Katheter-An- 
schluBstlick 10 angesetzt, wahrend dieses sich in dem 
Halter 33 , 34 befindet. 
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